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RESUMO

Fibrina rica em plaquetas (PRF, do inglés platelet-rich fibrin) € um concentrado
de sanguineo produzido de forma totalmente natural, sem a utilizacdo de
anticoagulante. Esse concentrado € aplicado com o objetivo de promover a
aceleracdo na cicatrizagcdo de tecidos moles e duros. Na odontologia, esse
biomaterial vem sendo utilizado em varios procedimentos. Quando associado a
material para enxerto atua acelerando o processo de cicatrizacdo além de
auxiliar na maturacdo do enxerto promovendo um aumento do volume ésseo
favorecendo a instalacdo de implantes e reabilitacao protética. A Fibrina Rica em
Plaguetas (PRF) € um desses materiais que, por ser autdlogo, apresentar baixo
custo e um protocolo de obtencao simplificado, tem sido muito utilizado e tem
apresentado excelentes resultados. Levando em consideracdo os beneficios
atribuidos ao PRF, o presente trabalho foi desenvolvido com o objetivo descrever
um caso clinico em que foram utilizadas membranas PRF e stick bone
associadas a osso bovino liofilizado no tratamento de paciente com maxila
atrofica para viabilizar instalacdo de implantes e reabilitagcdo protética. Diante
dos resultados do caso clinico apresentado, pode-se concluir que o uso de PRF
apresenta resultado favoravel na regeneracao de tecidos 6sseos e gengivais.
Palavras-chave: PRF. Stick bone. Osso liofilizado. Maxila.

ABSTRACT

Platelet-rich fibrin (PRF) is a blood concentrate produced in an all-natural way,
without the use of anticoagulants. This concentrate is applied with the aim of
promoting acceleration in the healing of soft and hard tissues. In dentistry, this
biomaterial has been used in several procedures. When associated with graft
material, it acts by accelerating the healing process, in addition to helping the
maturation of the graft, promoting an increase in bone volume, favoring the
installation of implants and prosthetic rehabilitation. Platelet-rich fibrin (PRF) is
one of those materials that, because it is autologous, has a low cost and a
simplified procurement protocol, has been widely used and has shown excellent
results. Taking into account the benefits attributed to PRF, the present work was
developed with the objective of describing a clinical case in which PRF
membranes and stick bone associated with freeze-dried bovine bone were used
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in the treatment of a patient with atrophic maxilla to enable the installation of
implants and prosthetic rehabilitation. In view of the results of the clinical case
presented, it can be concluded that the use of PRF has a favorable result in the
regeneration of bone and gingival tissues.

Keywords: PRF. Stick bone. Freeze-dried bone. Jaw.

INTRODUCAO

Existem muitas razdes para atrofia local ou generalizada dos 0ssos
gnaticos, sendo a perda dentaria a causa mais comum. Frequentemente
associada a dificuldades no tratamento protético, essa atrofia pode resultar em
complicacBes estéticas e funcionais. Desta forma, diferentes materiais e técnicas
foram desenvolvidos e sdo utilizados em cirurgia oral para recuperar estruturas
Osseas perdidas, com sucesso variado (CHENCHEYV, 2017).

A plaqueta rica em fibrina (PRF) é a segunda geracdo de concentrados
de fibrina, sucedendo o PRP (plasma rico em plaquetas) que tinha como limitante
a liberagéo dos fatores de crescimento e citocinas em um tempo muito curto.
Apresentando polimerizagdo progressiva e a incorporacdo de citocinas
circulantes aumentam na malha de fibrina (citocinas intrinsecas). Esta
configuracdo implica em um tempo de vida maior para estas citocinas, pois elas
sao liberadas e utilizadas apenas na remodelacao da matriz inicial cicatricial ou
seja, efeito a longo prazo, atuando na protecéo dos fatores de crescimento da
protedlise que, desta forma, podem manter sua atividade por um periodo maior
e estimular a regeneracgéo tecidual (CHOUKROUN et al., 2006).

A utilizacgéo clinica da plaqueta rica em fibrina (PRF) vem sendo cada vez
mais estudada, pois ela € um biomaterial autégeno rico em plaquetas e fatores
de crescimento, sendo indutores do processo de cicatrizacdo, estimulando as
células autélogas do paciente tendo como resposta a regeneracdo (FOX et al.,
2012). O plasma rico em fibrina (PRF) € um concentrado que possui fatores de
crescimento e outros agentes que ocasiona a cicatrizacdo de feridas e
regeneracao tecidual (AGRAWAL et al., 2014).

A obtencdo do concentrado é feita por meio da amostra de sangue do
préprio paciente, sem anticoagulante, para ser centrifugado instantaneamente
(OTAROLA et al., 2016). O tempo e velocidade de centrifugacdo devem ser

determinados de acordo com as caracteristicas desejadas para o concentrado



sanguineo (CROISE et al., 2019). Diferentes formas de PRF podem ser
utilizadas, de acordo com a demanda, podendo ser utilizada na forma de
membrana de PRF, em forma de plug de PRF ou ainda na forma liquida
(CHOUKROUN et al., 2006).

Estes concentrados plaguetarios propdem uma aceleragdo na
cicatrizac@o de tecidos moles e duros através do aumento da concentracéo de
fatores de crescimento, como o fator de crescimento transformante-b (TGF-b),
fator de crescimento semelhante a insulinal (IGF-1), fator de crescimento
derivado das plaquetas (PDGF), fator de crescimento vascular endotelial
(VEGF), fator de crescimento fibroblastico (FGF), fator de crescimento epidermal
(EGF) e fator de crescimento epidermal derivado de plaquetas (PDEGF),
metaloproteinases e interleucinas. Desse modo, observa-se uma proliferacéo e
diferenciacdo osteogénica auxiliando no processo de regeneracao tecidual
(STRAUSS et al., 2020).

O protocolo PRF oferece multiplas vantagens. Primeiro, tem a capacidade
de liberar gradualmente fatores de crescimento autélogos e apresenta um efeito
mais forte e duravel na diferenciacéo e proliferacédo de osteoblastos. Em segundo
lugar, pode ser facilmente remodelado para formar uma membrana que serve
como uma matriz para acelerar a cicatrizacao de feridas, melhorar a formacéao
Ossea e reduzir o periodo de cicatrizacdo dos materiais do enxerto. Em terceiro
lugar, é facil de preparar e manipular, e é barato. Ainda, desempenha um papel
crucial na supressdo de reacdes inflamatérias, atuando como regulador da
resposta imune através da liberacé@o de citocinas anti-inflamatorias (LIU, 2019).

O presente trabalho foi desenvolvido no curso de Especializacdo em
Implantodontia da Faculdade Sete Lagoas (FACSETE) na cidade de Macei6/AL,
com o objetivo de descrever um caso clinico de tratamento de maxila atréfica em
que foi utilizado a PRF liquida associada a 0sso bovino liofilizado formando o

Stick Bone, e 0 mesmo foi protegido para cicatrizagdo com membrana de PRF.
DESENVOLVIMENTO
Relato de caso clinico

O presente caso tem consentimento da paciente e foi utilizado para ilustrar

a técnica descrita neste trabalho. Paciente do sexo feminino, S.M.R. de A., 53



anos, boa saude geral, procurou a clinica de Especializacdo de Implantodontia
da FACSETE para reabilitacéo oral. Ao exame clinico intra oral observou-se que
a paciente tinha uma prétese total na arcada superior (Figura 2), possuindo
defeito 6sseo severo em regido anterior de maxila havendo comprometimento
estético e funcional, o que se confirmou no exame tomografico (Figura 1). Optou-
se por regeneracdo 6ssea com a técnica de plagueta rica em fibrina (PRF) na
regido anterior de maxila associada a osso liofilizado. No planejamento incluiu-

se stick bone e membranas para recobrimento da area do enxerto.

Figura 1: Tomografia inicial.

AplOs anestesia com articaina 4% 1:200.000, foi feito a incisédo
mucoperiostal, supracrestal, associada a 2 incisdes relaxantes em regido de pré-
molares, uma incisdo em cada lado (direito e esquerdo). O descolamento do
retalho foi feito com o instrumental molt (Figura 3).

Figura 2: Protese total superior.



Figura: Deslocamento de retalho.

A plaqueta rica em fibrina (PRF), localizada no ter¢co superior dos tubos
foram pincadas e cortadas com uma tesoura para separar os glébulos
vermelhos. Em seguida as mabranas foram confeccionasdos stck bone (Figura
4) e as membranas foram prensadas entre duas placas metélicas proprias para
esta técnica (Figura 5). No acesso anterior foi realizado pequenas perfuracdes
no leito cirdrgico e adaptou-se a area com stick bone (Figura 6). Utilizou-se a
membrana de fibrina para recobrir 0 enxerto 6sseo de forma a isolar o
mucoperiosteo, seguindo o principio da exclusdo celular (Figura 7). Nesse
momento € essencial fazer o recobrimento do enxerto com o tecido mole livre de
tensdes. Caso nao seja possivel, deve-se realizar incisbes no periosteo, este
procedimento visa reduzir a deiscéncia de tecido mole com consequente
exposicdo do enxerto 0Osseo. Por fim foi suturado pontos simples nas
extremidades dos retalhos e pontos continuos em sequéncia até o fechamento
completo com fio de nylon e auxilio do porta agulha e tesoura. A prétese total foi
adaptada de maneira para ndo machucar e sem pressao na area da cirurgia

reestabelecendo a fungdo e a estética da paciente.

Figura 4: Preparacéo do stick bone.



Figura 7: Recobrimento com as membranas de PRF.

Apés a finalizagdo do ato cirurgico, foi prescrita a medicacdo pos-
operatdria com uso de amoxilina 1500mg durante 7 dias e, se necessario,
analgésico. Para higienizacdo local, indicou-se o uso de digluconato de
clorexidina (0.2%).



Discusséao

Para a Implantodontia hé revisdes sistematicas, como as demonstradas
por Miron et al. (2017a); Strauss et al. (2018); Miron et al. (2017b), que garantem
os efeitos vantajosos da fibrina rica em plaquetas (PRF) no uso de defeitos
intradsseos e de furca, na extracdo, em cavidades, levantamento de seios
paranasais, aumento 0sseos, recessfes gengivais, regeneracdo de tecidos
moles, cicatrizacdo de feridas, rebordo alveolar, elevacéo de seio para implante,
cirurgia plastica periodontal, extracdes de terceiros molares mandibulares.

Atualmente, a utilizacdo dos agregados plaquetarios autélogos € uma
realidade inovadora nos procedimentos médicos e odontolégicos com o objetivo
de promover uma melhor cicatrizagdo dos tecidos moles e duros (FEIGIN,
SHOPE, 2019; FAN et al., 2020; XU et al., 2020). Dentre os agregados, a Fibrina
Rica em Plaquetas (PRF, do inglés platelet-rich fibrin) tem sido frequentemente
empregada em procedimentos regenerativos pois os granulos de plaquetas,
presente em alta concentracéo, apresentam grande quantidade de citocinas e
fatores de crescimento (XU et al., 2020).

Estudos mostram que a plaqueta rica em fibrina (PRF) apresenta alta
capacidade de liberacéo de fatores de crescimento (KOBAYASHI et al., 2016).
Os fatores de crescimento sdo mediadores bioldégicos que regulam o
crescimento e desenvolvimento tecidual (CAMARGO et al.,, 2012; VIEIRA,
GUIMARAES, 2017). Na plaqueta rica em fibrina (PRF) encontram-se o fator de
crescimento transformante-b (TGF-b), fator de crescimento semelhante a
insulina (IGF-1), fator de crescimento derivado das plaquetas (PDGF), fator de
crescimento vascular endotelial (VEGF), fator de crescimento fibroblastico
(FGF), fator de crescimento epidermal (EGF) e fator de crescimento epidermal
derivado de plaquetas (PDEGF), sendo que o aumento de suas concentracdes
ir4 favorecer o processo cicatricial dos tecidos (MOURAO et al., 2015).

Nota-se que a engenharia de tecidos € um campo em crescimento e
primar por uma melhor revascularizagdo como um novo método de tratamento &
necessario tendo as plaquetas desempenhando um papel crucial ndo apenas na
hemostase, mas também no processo de cicatrizacdo. Dessa maneira, € crucial
tratar da amplificacdo do fator de crescimento derivado do PRF como uma
ferramenta disponivel e préatica para aumentar a taxa de formacgéo éssea e a
qualidade final do osso formado (ALMEIDA et al., 2017; SOUZA et al., 2017).



Miranda, Neto (2019), concluiram que a plaqueta rica em fibrina (PRF) é
uma grande aliada no processo de osseointegracao e, por isso, é de grande valor
pesquisas que estudam mais detalhadamente essa técnica no prognéstico e seu
efeito ao longo dos anos. Por fim, de acordo com Lima (2020), sua pesquisa
afirmou a utilizacdo do plasma rico em fibrina frisando o favorecimento no ganho
de tecido mole na &rea operada, no entanto, em sua perspectiva, sua pesquisa
necessita de estudos futuros para comparacao com técnicas semelhantes. O uso
do PRF tem trazido resultados muito promissores para a Odontologia em
diversas especialidades (NETO et al., 2020).

Os enxertos 0sseos sdo normalmente indicados em casos de
necessidade de reposicdo de osso perdido ou insuficiente, na odontologia é
comum em situacfes de reabilitacdo protética ou protocolo de implantes
osseointegrados. A perda éssea dos maxilares, estd normalmente relacionada a
extragbes dentarias, neoplasias, disturbios de desenvolvimento, traumas,
infeccbes ou perda fisiologica, acarretando danos funcionais, estéticos e
psicolégicos ao paciente (FREIRES et al., 2020). O plasma rico em fibrina (PRF)
€ um biomaterial derivado do sangue, advindo do proprio paciente. Bastante
utilizado na técnica de ROG em atrofia maxilar e levantamento de seio, esse
material potencializa a cicatrizacdo e neoformacao 6éssea. Com a técnica PRF,
as células séo induzidas pelo plasma a se multiplicarem, agindo em conjunto
com o substituto de escolha (CARMO et al., 2019, SILVA et al., 2021). Além da
natureza autdgena, e por isso boas propriedades, tem boa disponibilidade e

baixo custo ao paciente (LIU et al., 2019).

CONCLUSAO

A reabilitacdo oral com implantes dentarios em regides estéticas depende
de varios fatores, estando fortemente relacionada ao diagndstico e planejamento
corretos. Com base na literatura e experiéncia do caso clinico, conclui-se que o
plasma rico em fibrina € um material que possui facilidade na sua confecgéo,
necessitando somente do sangue do paciente, anulando assim as chances de
contaminacao e diminuindo o risco de infeccdo. A associacdo de 0sso bovino
utilizado teve sucesso no aumento em espessura do rebordo alveolar, assim

permitindo a reabilitacdo da paciente.
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